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佼成学園幼稚園 円

※太線内は、全てご記入ください。 ※太線内は、全てご記入ください。

　※16時を超える預りの申し込みは３登園日前厳守とします。

　※アレルギーのある園児は、アレルギー欄の（　）内に〇を

　　記入して下さい。 東京都世田谷区給田2-11-1
　※課外活動がある場合は、あてはまる活動と前か後、両方を 佼　成　学　園　幼　稚　園
　　丸で囲んで下さい。 園　 長　　　荒　　章　雄
　※太線内は、全てご記入下さい。
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なお、この領収書をもってお申込みの承諾とさせていただきます。

預かり保育費として、上記のとおり領収いたしました。
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